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Prohlaseni poskozeného
Pojisténi odpovédnosti za Skodu

Generali Pojistovna a.s.
Bélehradska 132
120 84 Praha 2

&. $kodntho spisu |

I GROUP Infolinka 800 150 155

Poskozeny

pfijment, jméno, titul (obchodni firma, nazev, die vpisu z obchodniho rejstriku)
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kontaktni osoba e-mail

bankovni spojeni
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Udaje o $kodé

datum $kody hodina vzniku $kody misto vzniku Skody
I |
narok byl uplatnén dne ve vySi
l | ! l I (pfiloha)
i 1 1 1 1
U pojisténého:
pfijment, jméno, titul (obchodni firma, nazev, dle wpisu z obchodniho rejstiku)
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ulice, ¢islo popisné a orientaéni telefon / fax

PSC obec - Sast obce

Pfi¢ina vzniku $kody a druh &innosti, pfi niz ke $kodé doslo:
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Struény popis vzniku Skody:
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Byla $kodni uddaiost hld8ena Policii Ceské republiky? D ne datum, Utvar a Cislo vySett. spisu
oo | ]

Pfichazi v ivahu zavinéni / spoluzavinéni Vase nebo jiné osoby?

I:] ano Jméno, pfijmeni, adresa, dlvod, podil: [

a | 7

Odpovida za 8kodu jesté jiny subjekt?

[] ane

Jméno, pfijmeni, adresa, divod, podit:

| |

O ne

Je mezi Vami a pojisténym smiuvni / piibuzensky / majetkovy vztah, majetkova Gcast ve viastnictvi spole¢nosti apod.?
D ano Jaky?

I___lne

Generali Pojistovna a.s., se sidlem B&lghradska 132, 120 84 Praha 2, je zapsana v obchodnim rejstitku, vedeném Méstskym soudem v Praze, oddil B, viozka 2866.
iC: 61 85 98 69, DIC: 002-61 85 98 69; infolinka 8O0 150 155, www.generali.cz, e-mail: servis@generali.cz




Druh Skody

[:] 8koda na zdravi  (ékaFské zpravy a ohodnoceni §kody podie wyhl. & 440/2001 Sb. doloZte v pFiloze)

prvni pomoc poskytlo zdravotnické zafizeni

D 8koda na véci
D poskozeni  (v&c uschovejte pro diikazni fizeni, event. dolozte fotodokumentach)

|:| zniceni (v&c uschovejte pro dikazni fizeni, event. doloZte fotodokumentach)

]:] zirata

D jind majetkova Skoda

Rozsah Skody

oznadeni véci ‘ J rok pofizenf : pofizovaci cena [ ‘
oznadeni véci I | rok pofizent I: potizovaci cena ( ‘

l \ rok pofizeni I:\ pofizovaci cena |
oznaceni véci | ! rok pofizeni : porizovaci cena [
oznadeni véci ’7 ‘ rok pofizeni [::::l pofizovaci cena '
oznadeni véci ’ ‘ rok pofizent ‘:] pofizovaci cena r J
oznadeni véci [ ‘ rok pofizeni I:I pofizovaci cena ‘

Tyka-li se 8koda vice véci, uvedte tyto tdaje v pifloze.

oznadeni véci

Vy8e skody (rozepsat): F

{
|
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Jsou poskozené véci majetkové pojistény? &. pojistné smlouvy

D ano U kterého pojistitele? l ‘ ‘ J
D ne

Piilohy

Prohl&&eni

Jsem si védom/a své povinnosti dle § 415 ob&anského zékoniku minimalizovat $kody jiz nastalé a zabranit vzniku kod dalSich.

V souvislosti s vySe uvedenou skodni udélosti jsem neuplatnil/a a ani v budoucnu neuplatnim nérok na nahradu téze Skody viigi jinému subjektu nebo ze smiuv-
niho pojisténi. Jsem si védom/a, Ze phjetim dvojiho pinéni za tutéz véc mam povinnost podle § 451 ob&anského zakoniku pHstudnou Castku vydat jako
bezdivodné obohacent.

Prohladuji, 2e veskeré Udaje obsazené v tomto prohlagen! jsem uvedl/a pravdivé a Uping a s védomim, e uvedenim nepravdivych Gdajll se vystavuii riziku
postihu podie piisiudnych ustanoveni pravniho Fadu Ceské republiky.

Souhlasim s tim, aby mé adresni a identifikaéni osobni Udaje byly zpracovavany spravcem Generali Pojistovna a.s., Bélehradska 132, 120 84 Praha 2 a jejimi
smiuvnimi zpracovateli splfiujicimi podminky z.8.101/2000 Sb.o ochrang osobnich udajfi pro icely pojistovaci &innosti a dal$ich ginnosti vymezenych z.¢.
363/1999 Sb, o pojistovnictvi, a to po dobu nezbytné nutnou k zajisténi prav a povinnosti, plynoucich ze zavazkového pravniho vztahu, a déle po dobu vyplyva-
jici z obecné zavaznych pravnich predpisd.

Souhlasim s predavanim téchto Gdaj(l subjektdm mezinarodniho koncernu Generali Group a jeho zajigtovacim partnerlim v souladu s pravnimi pfedpisy pro
Udely a dobu uvedenou v pfedchozim odstavci.

Prohiaduii, Ze jsem byl ve smyslu § 11 2. & 101/2000 Sb. informovan o swch pravech a o povinnostech spravce, zejména o pravu piistupu k osobnim-adajdm,
jakoz i 0 dal§ich pravech dle § 21 tohoto zakona.

Zmoctiuji spole&nost Generali Pojistovna a.s., aby ve véech fizenich probihajicich v souvislosti s touto Skodni uddlosti mohla nahlizet do soudnich, policejnich
pFpadné jinych Gfednich spist,a zhotovovat z nich vypisy. Déle ji zmociiuji k nahlédnuti do podkladd jinych pojistoven v souvislosti se Setfenim $kodnich uda-
losti a s vyplatou pojistnych plnéni.

Zavazuji se, e bez zbytetného odkladu nahtasim jakoukoliv zménu zpracovavanych udajl.

Pokud doslo ke $kodé na Zivotd nebo na zdravi, souhlasim kromé vyse uvedeného s nasledujicim:

Souhlasim s tim, aby kromé adresnich a identifikadnich udajt byly vySe uvederym zplisobem zpracovévany také Udaje o mém zdravotnim stavu. Zavazuji se
informovat pojistitele o o$etfujicich Iékarich a zdravotnickych zafizenich a zajistovat od nich pojistitelem pozadované zpravy. Zaroven pojistiteli udéluji souhlas k
nahlizeni do zdravotnické dokumentace a dale se zavazuji poskytnout mu veskeré informace shromézdéné ve zdravotnické dokumentaci vedené 0 mé osobé a
v jinych zapisech, které se vztahuji k mému zdravotnimu stavu nebo jejich poskytnuti zajistim. Zpro&tuji miceniivosti a zmocfiuji timto oetfujici lékare, zdravot-
nicka zafizen(, zdravotni pojistovny a organy spravy socidlnino zabezpedeni k poskytnuti informaci a dokladl ze zdravotnické a jiné dokumentace; daie
pojistitele zmociiuji, aby si od Iékaii a zdravotnickych zafizeni vyzadoval nutné informace 0 mém zdravotnim stavu bez obsahového omezent.

Zaroven souhlasim s tim, aby pojistitel v pfipadé potfeby ovéfoval, zda pobirdm invalidni dlichod. VySe uvedeny souhlas a zmocnéni se vztahuje i na dobu po
mé srorti. Pojistitel neni povinen vyplatit pojistné pinéni do doby, nez mu budou poskytnuty dokiady potfebné pro likvidaci Skodni udalosti, zejména ty, které si
wy24da. V piipadé poskytovani nahrady za ztratu na vyddlku se zavazuiji informovat pojistitele bez odikladu o zméné svého povolani a zméné pijmd.

podpis poskozeného a otisk razitka




